CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURI
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

CoLOMBIA

FONTUR (X

LEY 1558 - 2012

[N 0
3,

SMO" -

FIDUCOLDEX

Fideusteis Cotriing L8 DYmintiz Etame .8,

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre
Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO (Nt Oce CJcE No. 6747404 2011 1 (aaaa-mm-dd)
L 5.Telefono del . :
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2016-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER -
. 12.Base Gravable.(si se trata do
Nembh tatnlamiin 8. N°. Registro 9. Clase 10.Cludad o i ionales el valol
7. e del E o Nal. Turismo Establecimiento Munlcipio 11. Departamento :':r:f;;s)ad?el:lmm"gl::loe do 100" mas
cercano,
CENTRO Rﬁgmﬁgﬁ%mms“co 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 1,000,000
14. Total Base Gravable. (s! se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser . 1,000,000
aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo e .
15. Liquidacion Privada (gi valor debe 2.000
. ser aproximado al mualtiplo de 1.000 mas cercano) 4
O Cheque 03 Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (1 valor debe ser 5.000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) '
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado ( valor dsbe ser 7,000
aproximado al miiltiplo de 1.000 mas cercano) y
4

Declarante
Nombre
Identificacién

18. Nombres y Firmas (D onformidad con el artlculo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de p

la decl;

privada debe estar firmada

represerflantedegal y conlador publico o

Ll

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacién Identificacion
Numero TP Ntmero TP

M

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Flduciaria 3. Cliente
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO

4,
FONT UR @ PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR . "J
coLomBIA LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

iz Comting te Cimtn Lanrii .8,

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aiio Trimestre -
Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO Onr. Gee T c.E No. 6747404 2011 2 (aaaa-mm-dd)
. . 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
P Aportante P 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
12.Base Gravable.(s! se trata de
- 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o I cionales el valor deb
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento E’Erﬁ’ifid?eﬁ Or;:zlg:loe df ;.oz;b ems:sr
cercana;
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA . SANTANDER 500,000
14. Total Base Gravable. (si se tata
13. FOl'ma,de PBQO de ingresos operacionales €l valor debe ser ‘500,000
~ aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo - " y
15. Liquidacion Privada (el vator debe 1,000
. ser aproximado &l miiltiplo de 1.000 més cercano) '
(I cheque [J Efectivo Banco de Bogota
- - 16. Interes de Mora (gl valor debe ser 2000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al maltiplo de 1.000 mds cercano) ’
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado @l vator debe ser 3.000
aproximado al multiplo de 1.000 mds cercano) ’
18. Nombres y Firmas (Dgpnformidad con e! articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuanda se trate de p juridicas la ién privada debe estar firnada p#resenl le legq! y contader puiblico o
revisor fiscal en los casos qugrexjéta obligacién fiscal de tenerlo) L
Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre i Nombre ric
Identificacién Identificacién Identificacion
Ndmero TP Ndmero TP 1 {t‘ 2=

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2, Fiduciaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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COLOMBIA

. CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIC AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

)

FIDUCOLDEX

Fitutiion Sopalan de lomiits Engnar 4.8,

3. Aiio

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion " Trimestre
- Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO NIT. Ccec UeEg No. 6747404 2011 3 (aasa-mm-dd)
. L 5.Telefono del -
. DI d t 6.C .
4. Direccion del Aportante Aportante judad 6a. Departamento 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
. - 12,Base Gravable.(si se trata de
- 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o . i jonales el valor deb
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento :;?r::e:?ns.)a:op eraalmm"guei:me dvea :.&eoens::sr
cercano;
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 1,000,000
14, Total Base Gravable. (si se trata
13..Forma de Pago de ingresos. operacicnales el valor debe ser 1,000,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)-
Sistema Nacional de Recaudo . N
15. Liquidacion Privada (g1 valor dete 2,000
L, ser aproximado al:muitiplo de 1.000 mds cercano} '
O Cheque J Efectivo Banco de Bogota
16. Interés. de Mora (& vilor debe ser 4.000
. Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miltiplo de 1.000 mds cercand) !
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. §
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (e valor deve ser 6,000
apraximado al multiplo de 1.000 mas cercano) ,
y /
18. Nombres y Firmas. (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracidn privada debe estar firmada por £ rgpresentantg legal comzubhco a
revisor fiscal en los casos'que existgyobligacion fiscal de tenerla)
Declarante Revisor Fiscal Contadar
Normbre 3 Nombre Nombre acthe K
Identificacién Identificacién Identificacién ; B/
Numero TP Ntmero TP $1L££3—F

JTERINY

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduclaria 3. ‘f:ﬁa'ht'eﬂ i

T

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATIJIT’ i
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO f)
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR )

COLOMBIA . ( :
LEY 1558 - 2012 FID UCOLDEX
. . Fidvisina Govrbuin ee Orititie B S0
1.Nombre o Razon Social dgl Aportante 2. Documento de Identificacion © 3. Aho _ Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO BNt Bcc Eco.Ee No. 6747404 2011 4 (aaaa-mm-dd)
. . 5.Telefono del . .
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
. 12.Base Gravable.(s! se trata de
. 8. N°. Reglstro 9, Clase 10.Ciudad o i ionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo | Establecimiento Municipio 1. Departamento am::;?ns?d?e:nmlﬂ:loe de 1000 mas
cercano)
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO .
PALMA BRAVA 40957 . 01 LEBRIJA SANTANDER 1,000,000
14, Total Base Gravable. (s se tata
13. Forma de Pago de Iingresos operacionales el valor debe ser 1,000,000
aproximado &l mditiplo de 1.000 més cercana)
Sistema Nacional de Recaudo - g
15. Liquidacion Privada (el valor debe 2000
— . ser aproximado al muiltiplo de 1.000 mas cercano) *
Cheque =) Efectivo Banco de Bogota - —
16. Interes de Mora (e! valor debe ser 4.000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al mltiplo de 1.000 mas cercano) !
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-8 17. Total Pagado (&l valor debe ser 6,000
. aproximado al miiltipio de 1.000 mds cercano)

Vi
18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decrelo 1036 de 2007 cuando se trate de p jurldicas la i6n privada debe estar firmada por ! répresentantd legal y gontador piblico o
revisor fiscal en los casos que exisia obligacién fiscal de tenerlo) . - 2
Declarante .Revisor Fiscal . Contador af%““ CiAl
Nombre Nombre Nombre “ Bocte Anpo
Identificacion Identificacién ldentificacion 633 A6
Nomero TP Nimero TP 52663~ d

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciari 3..Cliente~ =
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CONTRIBUGION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FONTUR

COLOMBIA

LEY 1558 - 2012

‘2

7/

FIDUCOLDEX

Fidinafis Eoerbind te Comantis bugnsr §.4

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
- LUIS ALFREDO RIANO Gnr @ce BcE No. 6747404 2012 1 (aaaa-mm-dd)
. - 5.Telefono del .
4, Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2018-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
. ’ 12.Base Gravable.(s! se trata de
. 8. N°. Reglstro 9. Clase 10.Cludad o i ionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento :1;;:::;’ Speracionsles of ualor debe ser
cercano|
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40057 01 LEBRIJA SANTANDER 500,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago . de Ingresos operacionales el valor debe ser 500,000
aproximado a! mltiplo de 1.000 més cercano)
ema ional de Re: N
Sist NaC|or.| d caudo 15, Liquidacion Privada (e! valer deve 1,000
ser aproximado al miltiplo de 1.000 més cercano) !
& cheque 53 Efectivo Banco de Bogota
- . 16. Interes de Mora (g1 vator debe ser 2,000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miltiplo de 1.000 més cercano) '
~ Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. ~
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (a1 valor debo ser 3,000
aproximado al miltiplo de 1.000 mds cercano)

/

4
Vi

revisor fiscal en Ios casos que existapbligacion fiscal de tenerio)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el artlculo 6 del Decreto 1036 da 2007 cuando se irate de p juridi

la i6n privada debe estar firnada por

resentantefegal y gontador pliblico o

el Liz=

Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre Koeceo Arima
Identificacién Identificacion ‘ Identificacion

Namero TP Namero TP $14£ 3]

S

iy

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduclarla 3. Cliente
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FONTUR

COLOMBIA

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO ':’J
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FIDUCOLDEX

LEY 1558 - 2012
Fiudiina Cocobbhi !.t ComaRtie Eairm 8.4,
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO BNt @ce CE No. 6747404 2012 2 (aaaa-mm-dd)
: 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento
nee e Aportante pa 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
12.Base Gravable.(s! se trata de
- 8. N°. Reglstro 9. Clase 10.Ciudad o In jonales el valor
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimlento Munlciplo 11. Departamento J;’.ﬁ%}a@”ﬁ“ﬁm,;m‘ o 1000 min
. cercano)
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO i
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 1,000,000
. 14, Total Base Gravable. (si se tata
13. Forma de Pago de fIngresos operacionales el valor debe ser 1,000,000
aproximado a! miliplo de 1.000 m4s cercano)
Sistema Nacional de Recaudo. N N
15. Liquidacion Privada (e vator deve 2,000
. ser aproximado al multiplo de 1.000 mds cercano) 4
- & cheque B Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (&1 valor debe ser 4.000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado a! miltiplo de 1.000 mas cercano) ’
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (el vaior debe ser

aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)

- 6,000

18. Nombres y Firmas (De conf;
revisor fiscal en los casos que exi

Declarante
Nombre
Identificacion

bligacion fiscal

idad con el artlculo 6 del Decrelo 1036 de 2007 cuando se lrale de

de tenerlo)

la

idn privada debe estar firmada por ¢f rg

Revisor Fiscal

Contador

Nombre Nombre
Identificacion Identificacién
Ndmero TP Ntmero TP

N

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2, Fiduc)dta

LN
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=

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE/GRE i 31
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FONTUR "@

CoLOMBIA

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

7

FIDUCOLDEX

Fitsenis Boeertiiat o6 Contteir Eilein $.0

aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Aho Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO OnNm, BOcc EcEe No. 6747404 2012 3 (aaaa-mm-dd)
: 5.Telefono de! .
4.Di fon del Aportant, g 6. Ciud . D t
ireccion del Aportante Aportante iudad 6a. Departamento 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
) 12.Base Gravable.(si se tata ce
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o n, ionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento B::j;};?e';"‘:n“g,ﬁ;,: e 1000 e
carcano]
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO y
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 2,000,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de Ingresos operacionales el valor debe ser 2,000,000
aproximado a! mtiltiplo de 1.000 mas cescanc)
Sistema Nacional de Recaudo - .
15. Liquidacion Privada (g1 valor deve 5,000
ser aproximado al mdltiplo de 1.000 mds cercano) ’
o Cheque [ Efectivo Banco de Bogoté
16. Interes de Mora (&1 vator debo ser 9,000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) '
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649118-9 17. Total Pagado (& vator debe ser 14,000

/

18. Nombres y Firmas (De
revisor fiscal en los casos que

Declarante

Nombre o
Identificacion ¥ ¢3-

idad con el articulo 6 del Decrelo 1036 de 2007 cuando se Irate de
cid

Revisor Fiscal

jurfdicas la

privada debe estar firmada por e}

Contador

Nombre

Nombre

Identificacién

¥ resenlanjzgalinla oNpuiblico o

Identificacién / £23

Ndmero TP

24 Sqq

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduclaria 3. Cliente _

|

Numero TP ‘1

IV

T

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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FONTUR

COLOMEIA

CONTRIBUCION PARAF‘ISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

Fiant Goorbinr ge Cainit Bl 8. A

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO ONT. Dce [Beg No. 6747404 2012 4 {aaaa-mm-dd)
: 5.Telefono del :
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
o 12.Base Gravable.(s! se trala de
7. Nombre del Establecimiento 8&:1.-1}31?&:;0 E ,:L'.m.as? o 10. c“."d.f".’ o 11. Departamento g“g;?’msad?e{;mmngﬁs;l d\g’b‘f. ol’:;’e r::;
cercano)
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 1,000,000
14. Total Base Gravable. (si se vata
13. Forma de Pago de lngresos operacionales el valor debe ser 1,000,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercana)
Sistema Nacional de Recaudo . N
15. Liquidacion Privada (gi vator debe 2.000
. ser aproximado al multiplo de 1.000'méas cercano) '
Cheque & Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g1 valor debe ser 4.000
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al mdltiplo de 1.000 mas cercano) '
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. .
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-9 17. Total Pagado (e valor debe ser 6,000

aproximado al maltiplo de 1.000 mas cercano)

18. Nombres y Firmas (De coj
revisor fiscal en los casos que,

idad con el artfculo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de p jurldi
obligacién fiscal de lenerio)

ién privada debe estar firmada por e,

sentante |

H.a.

y confador piiblico o
[ 2

Declarante Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre Nombre
Identificacién Identificacién identificacion ﬁ.iélz?_é’_"_ﬂ%a
Nuimero TP Numero TP 54 ££3-T
(4J! U5 l 2230931 0UlUb Jejl
Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduclaria 3. Cliente
ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
ez
ig
- eaSTheie s o




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO :')
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FONTUR (.

Y

FIDUCOLDEX.

COLOMBIA
LEY 1558 - 2012
Filicitg Cooobint to Cormntiz Bt §. 8.
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO OnNT. Bec EcoEg No. 6747404 2013 1 (aaaa-mm-~dd)
. - 5.Telefono del
. t " 6. Ciudad 6a. Depart: t
4. Direccion del Aportante Aportante udal a. Departamento 20150320
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
12,Base Gravable.sl se trata de
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o les ol valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo | Establecimlento Municiplo . Departamento g‘gg;':)adzpeg-"}“";:,:;,: do 1000 mas
- cercano]
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO :
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 0
14. Total Base Gravable. (sl se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0
. . aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaud
tema Nacional ecaudo 15. Liquidacion Privada (gi valor debe o
. . ser aproximado al mulliplo de 1.000 més cercano)
U cheque p Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (E! valor debe ser 0
‘Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. X
17. Total Pagado (e vator debe ser 0

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-8

aproximado al miltiplo de-1.000 mds cercano)

juridicas la

idad con el artfculo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trale de p

18. Nombres y Firmas (De co
bligacién fiscal de tenerlo)

revisor fiscal en los casos que exj

Revisor Fiscal

declaracién privada debe estar firmada por g¢! rgbresentants IegaZ:onlade?pubhcoo
Contador e #IC.

Declarante

Nombre Nornbre Nombre

Identificacién Identificacién Identificacion 6327
Nomero TP Numero TP =

£EF-T ;

(415

.

—
&

AN

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2, Fiduclaria 3. Cliente

Il

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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EONTUR

COLOMBIA

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

7
FIDUCOLDEX

LEY 1558 - 2012
Fiainile Coortring de Lisanhs Ealutis 9.4
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO Onm. Occ Tce No. 6747404 2013 2 (aaza-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5'?;2?:;‘&2&' 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
12.Base Gravable.(si se trata de
- 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o in jonales el valor deb
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimlento Municiplo 1. Departamento ag:)zﬁ?d%pezumlﬁsl: do 1,000 més
cercano;
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 0

14. Total Base Gravable. (s! se vata
de Ingresos operacionales el valor debe ser ’ 0

13. Forma de Pago
aproximado al miitiplo de 1.000 mas cercano)

Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (g1 valor debe 0

ser aproximado &l miliiplo de 1.000 mas cercano)

& cheque w Efectivo Banco de Bogota

16. Interes de Mora (g valor debe ser 0

Cta Cte. No, 062-91261-3 aproximado a! maltiplo de 1.000 mas cercano)

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (&l valor deve ser 0

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) /

fad con ef artlculo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trale de privada debe estar firmada por ¢ /

igacion fiscal de tenerlo)

18. Nombres y Firmas (De conf, juridicas ta d

revisor fiscal en los casos que

Contador

Declarante Revisor Fiscal

Nombre Nombre Nombre

Identificacion Identificacion Identificacién
Ndmero TP Ntmero TP

W

(415 ll
Bapco d

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3.{Cliente

iy €
i stss ~h
-

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITE:

i
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FONTUR

COLOMEIA

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012

FIDUCOLDEX

Figicing Coeriéng te Comutie Lalann 3.8

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIARO OnNm Bce DcEe No. 6747404 2013 3 (aaaa-mm-dd)
. . 5.Telefono del .
. 6. Ciud 6a.
4. Direccion del Aportante Aportante iudad a. Departamento 2016-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER i
12.Base Gravable.(si se tata de
ooe 8. N°. Registro 9, Clase 10.Cludad o i ionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municiplo 11. Departamento :“frf;f:?d‘;pe’;f"‘:n"‘?mﬁ;o Prasrrativsl
carcano]
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 0
14. Total Base Gravable. (si se irata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0
aproximado al miitiplo de 1.000 mds cercano)
Sistema Nacional de Recaudo s :
15. Liquidacion Privada (gt valor debe 0
. ser aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
& Cheque $ Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercana)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649118-9 17. Total Pagado @ vakr debe ser 0

aproximado al multiplo de 1.000 mas carcano)

revisor fiscal en los casos que exis|

Declarante
Nombre
Identificacién

18. Nombres y Firmas (De confogpidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de p j
6ptgacidn fiscal de tenerlo)

la

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacidn Identificacién
Ndmero TP Ntmero TP

M

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciara

IF
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dz
3..Cliente= 1
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EONTUR

COLOMBIA &N

CONTRIBU(‘:ION. PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX
. £ Serending ge SiAaick Batandi 8,
1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO Ont Gcec Gerg No. 6747404 2013 4 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante ’ 5'?&?{2&?' 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
12.Base Gravable.(si se tata de
. 8. N°, Registro 9, Clase 10.Ciudad o i jonales el valor deb
7. Nombre del Establecimiento Nal, Turismo Establechmiento Municiplo 11. Departamento a"gr'nﬁ;’:)age’;”‘:;‘glg;l: e 1000 més
cercano,
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 0
14, Total Base Gravable. (sl se trata
13. Forma de Pago de ingresos operaclonales el valor debe ser 0
A aproximado al multiplo de 1.000 mas cereano)
§ na Naclonal de Recaudo 15, Liquidacion Privada (gt valor debe 0
. . ser aproximado al mdltiplo de 1.000 mds cercano)
73] Cheque ?FlEfectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g1 valor debe ser 0

Favor girar cheque a nombre de Fiducc;ldex -PA.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 8006491198-9

Cta Cte. No. 062-91261-3

aproximado al multiplo de 1.000 mds cercano)

17. Total Pagado (E! valor debe ser
aproximado al milltiplo de 1.000 mas cercano)

/ 7 0

/

18. Nombres y Firmas (De confomrifd con ef articulo 6 de! Decreto 1036 de 2007 cuando se Yrale de
revisor fiscal en los casos acion fiscal de fenerlo)

Juridicas la d

i6n privada debe estar firmada porg#l

Declarante Revisor Fiscal

Nombre 0Ls alferlo d Nombre Nombre

Identificacion ) Identificacién Identificacién
Numero TP

M

esentante Iggal y cgntad@g publico o
JeihiZ
Contador M}' | £
=3

Ntimero TP <7

[~]
Y2774
> 7]

) !

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

I

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO
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FONTUR (

COLOMBIA

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO ' ::)
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FIDUCOLDEX

Fiididtia Cocstiint be Coiiit Eani S0

LEY 1558 - 2012

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2, Documento de ldentificacion 3. Afio Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO OGNt Bcec BlcEe No. 8747404 2014 1 (aaaa-mm-dd)
. : 5.Telefono del .
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2019-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o 12.Base Gravable:s s yaiz o

11. Departamento

7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio apm*imiidt’ el miliplo de 1.000 més
cercano;
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 0
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0

aproximado al miltiplo de 1.000 mas carcano)

| Cheque 8 Efectivo

Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-9

Sistema Nacional de Recaudo 15, Liquidacion Privada (gl vator debe 0

ser aproximado a! maltiplo de 1.000 mas cercano)

Banco de Bogota
16. Interes de Mora (El valor debe ser 0
aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)

Cta Cte. No. 062-91261-3

17. Total Pagado (El valor dsbe ser 0
aproximado al miiltiplo de 1.000 mas cercano)
/] 7

18. Nombres y Firmas (De confoy
revisor fiscal en'los casos que exi:

Declarante
Nombre
Identificacion,

ad con el articulo 6 del Decrelo 1036 de 2007 cuando se trate de
igacldn fiscal de tenerlo)

la privada debe estar firnada por el

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacién
Ntimero TP Numero TP

-

l- 1307223054 453900 B0L l! i5) 20
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Flduclarig

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE/GRATLITY
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CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 -2012

FONTUR (I

COLOMBIA

4

z

FIDUCOLDEX

Fidnibn Roeodring pe0simili2 Exlghi 3.0,

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIANO Nt Deoe Do No. 6747404 2014 2 (aaaa-mm-dd)
4. Direccion del Aportante 5'23;22::“‘:“ 6. Ciudad 6a, Departamento 20190320
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
) 12.Base Gravable.si se trata de
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Cludad o i conales el valor debe sé
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento ﬁfé’i&}&”ﬁ ‘maltplo e 1000 mas
cercano|
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 1]
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de Ingresos operacionales el valor debe ser 0
eproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
ist ional audo e B
S na Nac de Rec 15. Liquidacion Privada (gl valor debe 0
. ser aproximado'al multiplo dé 1.000 més cercano)
0O cheque {J Etectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (€l valor debe ser )
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 800649119-9 17. Total Pagado (el valor debe ser 0
aproximado &l milltiplo de 1.000 mas cercano)
I

18. Nombres y Firmas (De confp
revisor fiscal en los casos que exi; bfigacion fiscal de tenerlo)

Declarante
Nombre
Identificacion

§ad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de

Revisor Fiscal

privada debe estar firmada por ¢l re

Nombre

identificacion

Nimero TP

Nombre h
Identificacion Pick
Numero TP 516

S sentante {egal )Zilad::-pubhcoo
Contador P /4«2,0

MJI

II )

00

I




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO i)
"PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX.

Fitsiiang CO GG inx b Dot Baanse 8.0

FONTUR

COLOMBIA

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Afio Trimestre
Fecha del Pago

LUIS ALFREDO RIANO Ont. Deoc BcEe No. 6747404 2014 3 (aaza-mm-dd)

4. Direccion del Aportante 5'?;2’3:&:9' 6. Ciudad 6a. Departamento 2046-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIIA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
) _ 12.Base Gravable.(st se trata de
.. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i ionales el valor deb
7. Nombre del Establecimiento Nal, Turismo Establecimlento Municiplo 11. Departamento :f,fms-f)a;feﬁm.:au;: de 1000 s
cercano)
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER . 0

14. Total Base Gravable. (si se tata
13. Forma de Pago de Ingresos operacionales el valor debe ser . 0
aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercanoc)

Sistema Nacional de Recaudo

15. Liquidacion Privada (e vajor debe 0
D D Banco de Bogoté ser aproximado &l multiplo de 1.000 mas cercano)
Cheque tJ Efectivo
a 16. Interes de Mora (&l vaior debe ser 0
- Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al multiplo de 1.000 mds cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A. .
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& valor debe ser 0

aproximado al milliplo de 1.600 més cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformpisiad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se irate de juridicas la declaracién privada debe estar firmada por §1 lggaly d uubhco o
revisor fiscal en los casos que, aclén fiscal de tenerlo} A
Declarante ‘ . _ Revisor Fiscal Contador (2} i
Nombre Nombre Nombre
Identificaciép Identificacion Identificacion
Namero TP Némero TP

!.l,

LI L

Imprima TRES (3) coplas: 1. Banco 2, Fiduclaria 3. {;ﬁe

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GWU- )




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO D

FoNTuR PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR
_ coromein R LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

Filuditiie Qoterboind fr Cbméitie Euleid 9.4

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Afio Trimestre

Fecha del Pago
LUIS ALFREDO RIARO Onm Occe Elcge No. 6747404 2014 4 (aaaa-mm-dd)
: 5.Telefono del :
, jon d t 6. Ciudad 6a.
4. Direccion del Aportante Aportante iuda a. Departamento 201-03-20
BUCARAMANGA- VIA LEBRIJA 1 KILOMETRO ANTES 3153733402 LEBRIJA SANTANDER
12.Base Gravable.si se trata de
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i ionales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municiplo 1. Departamento :Erﬁ;s;sd?ezm;glﬁ:lce do 1000 mis
cercano,
CENTRO RECREATIVO Y TURISTICO !
PALMA BRAVA 40957 01 LEBRIJA SANTANDER 0

14. Total Base Gravable. (si se tata
13. Forma de Pago de Ingresos operacionales el valor debe ser 0
aproximado al miltiplo de 1.000 més cercano)

Sistema Nacional de Recaudo

15. Liquidacion Privada (et valor debe 0
ser aproximado al multiplo de 1.000 m4s cercano)
03 cheque T Efectivo Banco de Bogota
9 16. Interes de Mora (&l valor debe ser 0
Cta Cte. No. 062-91261-3 aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado e valor debe ser 0

aproximado al mftiplo de 1.000 més cercano)

la declaracién privada debe estar firmada por,

Al repfesentante lezal y cpntador piblico o

idad con el articulo 6 del Decrete 1036 de 2007 cuando se frate de
ligacion fiscal de tenerlo)

18. Nombres y Firmas (De co!
revisor fiscal en los casos que e

Declarante Revisor Fiscal Contador {

Nombre Nombre Nombre MHdtta Zor .0 s 1—

Identificacté Identificacion Identificacion cmm
Numero TP Nimero TP

A
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